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INTISARI
Latar Belakang : Salah satu peningkatan mutu adalah patient safety. Patient Safety merupakan
prioritas utama dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan yang menjadi tanggung jawab bersama
seluruh profesi yang ada di pelayanan kesehatan.(6)
Tujuan Penelitian : Mengetahui hubungan antara rekan kerja dan karakteristik responden
dengan penerapan patient safety di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.
Metode Penelitian : Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan menggunakan
rancangan cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh tenaga kesehatan yang
bekerja di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta. Jumlah sampel  sebanyak 35 responden.
Hasil : Penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar rekan kerja dengan kategori cukup
sebanyak 23 responden (65,7%), memiliki rentan usia 25-35 tahun sebanyak 23 responden
(65,7%), berjenis kelamin perempuan sebanyak 25 responden (71,4%), pendidikan S1 sebanyak
18 responden (51,4%). Penelitian ini juga menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara rekan
kerja dan karakteristik responden berdasarkan (usia, jenis kelamin, pendidikan) dengan
penerapan patient safety di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta dengan nilai p-value
(<0,005).
Kesimpulan : Rekan kerja yang bekerja di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta sebagian
besar memiliki kategori perilaku cukup dan masih banyak penerapan patient safety yang belum
terlaksanakan. Usia rata-rata responden yaitu: 25-35 tahun, sebagian besar berjenis kelamin
perempuan sebanyak 25 responden (71,4%) dan sebagian besar memiliki pendidikan S1.
Kata Kunci : Keselamatan Pasien (Patient Safety), Penerapan Patient Safety, Rekan Kerja, Usia,
Pendidikan
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Background : One of the quality improvement is patient safety. Patient Safety is the main priority
in the implementation of health services that become the joint responsibility of all professions in
health services.(6)
Research Purpose : Know the relationship between colleagues and characteristics of respondents
by the application of patient safety at the Clinic Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.
Research Method : The research is quantitative research using the cross sectional. The
population to research it is a whole paramedics who work at the Clinic Pratama Kasihan Bantul
Yogyakarta. The number of samples from 35 respondents.
Result : This research shows that most of the partners with enough category as many as 23
respondents (65,7%), have vulnerable age 25-35 years as many as 23 respondents (65,7%),
female gender 25 respondents (71,4%) , S1 education as many as 18 respondents (51.4%). This
study also shows that there is a relationship between partners and the characteristics of
respondents based on (age, sex, education) with the application of patient safety in Klinik
Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta with p-value (<0.005).
Conclusion: Partners working in Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta mostly respondents is
25-35 years, most of them female as much as 25 respondents (71.4%) and most have S1 have
enough behavioral categories and there are still many applications of patient safety that have not
been implemented. The average age of respondents is 25-35 years, most of them female as much
as 25 respondents (71.4%) and most have S1 education.
Keywords : Patient Safety, Implementation of Patient Safety, The patient's Partners, Age,
Education
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Keselamatan pasien (patient safety) sampai saat ini masih menjadi
isu global yang mempengaruhi setiap negara pada berbagai level
perkembangan. Namun demikian, data jumlah estimasi permasalahan yang
terjadi sulit diketahui terutama di negara berkembang dan transisi. Dapat
diperkirakan jutaan pasien di seluruh dunia menderita cacat, kecelakaan
atau kematian setiap tahun akibat dari pelayanan medis yang tidak aman.
Infeksi dalam pelayanan kesehatan, kesalahan diagnosis, penundaan
pengobatan, kecelakaan akibat kurangnya kemampuan penggunaan alat
kesehatan, kerugian akibat kesalahan pengobatan merupakan penyebab
umum yang dapat dicegah dalam memberikan pelayanan bagi pasien.
(1,2,3).
Di Amerika Serikat menerbitkan laporan tentang “To Error Is
Human, Building a Safer Health Sistem. Laporan ini menunjukkan
penelitian di rumah sakit di Utah dan Colorado serta New York. Di Utah
dan Colorado ditemukan kejadian tidak di inginkan (Adverse Event)
sebesar 2,9 %, di mana 6,6% di antaranya meninggal. Sedangkan di New
York (KTD) adalah sebesar 3,7 % dengan angka kematian 13,6 %. Angka
kematian akibat KTD pada pasien rawat inap di seluruh Amerika yang




















Kongres Persi XII di Jakarta pada tanggal 8 November 2012 melaporkan
bahwa kejadian pasien jatuh di Indonesia pada bulan Januari sampai
September 2012 sebesar 14%. Hal ini membuat persentasi pasien jatuh
termasuk ke dalam lima besar.(6).
Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi pada era
globalisasi dibidang kesehatan sangatlah pesat, sehingga menimbulkan
peluang sekaligus tantangan meningkatnya mutu pelayanan di rumah sakit.
(4) Peningkatan mutu dalam segala bidang khususnya dalam bidang
kesehatan salah satunya melalui akreditasi Rumah Sakit menuju kualitas
pelayanan Internasional. Hal ini berdasarkan ketentuan Pasal 39 ayat 5
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 Tahun 2014 tentang Pusat
Kesehatan Masyarakat dan untuk meningkatkan mutu pelayanan kesehatan
dasar secara berkesinambungan, perlu menetapkan Peraturan Menteri
Kesehatan tentang Akreditasi Puskesmas, Klinik Pratama, Tempat Praktik
Mandiri Dokter, dan Tempat Praktik Mandiri Dokter Gigi. (5).
Salah satu peningkatan mutu adalah patient safety. Patient Safety
merupakan prioritas utama dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan yang
menjadi tanggung jawab bersama seluruh profesi yang ada di pelayanan
kesehatan. patient safety Rumah Sakit adalah suatu sistem yang mencegah
terjadinya KTD (Kejadian Tidak Diharapkan) akibat tindakan yang
dilakukan atau bahkan tidak dilakukan oleh tenaga medis maupun non
medis. Sistem tersebut meliputi : asesmen resiko, identifikasi dan




















analisis insiden, kemampuan belajar dari insiden dan tindak lanjutnya serta
implementasi solusi untuk meminimalkan timbulnya resiko. (6).
Di Indonesia semua Rumah Sakit telah menerapkan patient safety
(keselamatan pasien), salah satunya Rumah Sakit Panti Rini yang
merupakan salah satu rumah sakit swasta yang berkomitmen pada
keselamatan pasien dan telah memiliki SPO (Standar Prosedur
Operasional), penerapan patient safety resiko jatuh sejak bulan November
tahun 2013. Pada saat sebelum penerapan patient safety terdapat 2
kejadian pasien jatuh yang terjadi di UGD pada bulan Maret-April 2013
dan setelah dilakukan penerapan patient safety pada tahun 2014 sampai
bulan September terdapat 1 kejadian pasien jatuh. (6).
Data keselamatan pasien berdasarkan provinsi pada tahun 2007 di
Indonesia ditemukan tertinggi di Provinsi DKI Jakarta yaitu 37,9%,
disusul Provinsi Jawa Tengah 15,9%, D.I. Yogyakarta 13,8%, Jawa Timur
11,7%, Aceh 10,7%, Sumatera Selatan 6,9%, Jawa Barat 2,8%, Bali 1,4%,
Sulawesi Selatan 0,7%. Bidang spesialisasi unit kerja ditemukan paling
banyak pada unit penyakit dalam, bedah, dan anak yaitu sebesar 56,7%
dibandingkan unit kerja yang lain, sedangkan untuk pelaporan KNC
(Kejadian Nyaris Cidera) lebih banyak dilaporkan sebesar 47,6%
dibandingkan KTD (Kejadian Tidak Diharapkan) sebesar 46,2% (7). Data
tentang KTD di Indonesia belum terlalu mewakili kejadian KTD yang
sebenarnya di Indonesia. Data tentang KTD dan KNC di Indonesia




















kesehatan di Indonesia masih kurang optimal. Berdasarkan data patient
safety (keselamatan pasien) yang terjadi di Indonesia D.I.Yogyakarta
menjadi urutan ketiga terbesar yang mengalami insiden patient safety
(keselamatan pasien) dengan presentase 13,8%, sehingga perlu dilakukan
evaluasi penerapan patient safety (keselamatan pasien) terutama di Klinik-
klinik Pratama karena adanya kemungkinan terjadi insiden keselamatan
pasien.(7).
Berdasarkan dari hasil penelitian yang dilakukan oleh Armansyah
Jaya Putra AZ (2013) tentang “Analisis faktor-faktor yang berhubungan
dengan kejadian keselamatan pasien (patient safety) di Ruang Perawatan
Rumah Sakit Haji Jakarta tahun 2013” menyatakan bahwa ada hubungan
pendidikan perawat dengan jumlah kejadian keselamatan pasien di Rumah
Sakit. Dan selain itu ada juga penelitian yang dilakukan oleh Tini Ariyati,
Raharjo A.dan Heni H.P. tentang “Hubungan karakteristik perawat dengan
kepatuhan penerapan prosedur keselamatan pasien di Instalasi Rawat Inap
II RSJ Prof. Dr. Soerojo Magelang” menyatakan bahwa ada hubungan
antara masa kerja dengan kepatuhan penerapan prosedur keselamatan
pasien di Instalasi Rawat Inap II RSJ Prof. dr. Soerojo Magelang.
Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan di salah satu
Klinik Pratama Bina Sehat Kasihan Bantul pada hari Selasa, 7 Februari
2017 melalui wawancara 2 orang responden salah satunya adalah seorang
dokter yang bertugas pada pagi itu mengatakan bahwa di Klinik tersebut




















(keselamatan pasien), dan untuk insiden patient safety sendiri sampai
sekarang belum ada, untuk pelaksanaan patient safety tetap dilaksanakan
sesuai dengan pengetahuan tentang patient safety tetapi tidak sesuai
dengan SOP (Standar Operasional Prosedur) karena belum ada.
Klinik Pratama merupakan pelayanan kesehatan tingkat pertama
yang juga harus memberikan jaminan keselamatan pasien. Kabupaten
Bantul Yogyakarta terbagi menjadi 17 kecamatan, yang mana didalamnya
terdapat berbagai pusat pelayanan kesehatan, disetiap kecamatan memiliki
Klinik Pratama dengan jumlah tidak lebih dari 51 di Kabupaten Bantul.
Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul
Yogyakarta pada tanggal 23 Januari 2017, belum pernah dilakukan
evaluasi terkait dengan penerapan patient safety di seluruh maupun
sebagian Klinik Pratama di Kabupaten Bantul Yogyakarta, berdasarkan
data diatas membuat peneliti ingin mengetahui secara langsung
pelaksanaan patient safety : hubungan antara rekan kerja dan karakteristik
responden dengan penerapan patient safety, untuk mengetahui terjaminnya
keselamatan pasien tersebut maka perlu dilakukan penelitian di Klinik
Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.
Keselamatan pasien bisa terjamin dengan adanya upaya yang
dilakukan dari semua pihak yang terlibat dalam pelayanan kesehatan
khususnya yang berhubungan langsung dengan pasien. (24). Berdasarkan
uraian masalah yang dikemukakan diatas, maka peneliti tertarik akan




















karakteristik responden dengan penerapan patient safety di Klinik Pratama
Kasihan Bantul Yogyakarta”.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian di atas rumusan masalah pada penelitian ini adalah :
1. Adakah hubungan rekan kerja dengan penerapan patient safety di
Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta ?
2. Adakah hubungan karakteristik responden dengan penerapan patient
safety di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta ?
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Mengetahui hubungan antara rekan kerja dan karakteristik responden
dengan penerapan patient safety di Klinik Pratama Kasihan Bantul
Yogyakarta.
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui gambaran rekan kerja tenaga kesehatan di Klinik
Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.
b. Mengetahui karakteristik responden (usia, jenis kelamin,
pendidikan) di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.





















d. Mengetahui keeratan hubungan antara kedua variabel yaitu rekan
kerja dan karakteristik responden dengan penerapan patient safety
di Klinik Pratama Kasihan Bantul Yogyakarta.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan akan memberikan informasi dan tambahan
ilmu terhadap tenaga medis tentang cara penerapan patient safety
sesuai dengan SOP (Standar Operasional Prosedur) yang akan
dilaksanakan baik di Rumah Sakit, Puskesmas, maupun di Klinik-
klinik Pratama.
2. Manfaat Praktis
a. Universitas Alma Ata
Hasil penelitian ini diharapkan menjadi sebuah masukan dan
penyempurnaan dalam isu terkini klinik pratama dalam penerapan
patient safety (keselamatan pasien) di Program Studi Keperawatan,
Universitas alma Ata Yogyakarta.
b. Klinik Pratama
Hasil penelitian ini diharapkan bisa digunakan sebagai bahan
masukan dalam meningkatkan pelayanan klinik dalam hal upaya
penerapan patien safety (keselamatan pasien) dan pengelolaan
tenaga kesehatan dalam upaya patient safety (keselamatan pasien)





















Penelitian ini diharapkan bisa menjadi wadah pengembangan
pengetahuan dan wawasan peneliti sebagai sarana untuk
mengaplikasikan ilmu dan teori mengenai upaya penerapan patient
safety (keselamatan pasien) yang telah dipelajari oleh peneliti
selama kuliah.
d. Peneliti selanjutnya
Untuk para peneliti selanjutnya diharapkan agar penelitian ini bisa






















Tabel 1.1 Keaslian Penelitian
Nama Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan
Anggi Napida A Evaluasi Penerapan Patient Metode penelitian ini Hasil penelitian menunjukkan Persamaan dari Perbedaan dari
& Fatma Siti Safety dalam Pemberian menggunakan mix bahwa patient safety dalam penelitian ini adalah penelitian ini
Fatimah (2015) Obat di Wilayah Kerja method dengan pemberian obat berdasarkan 6 variabel independent adalah tempat,
Puskesmas Kasihan II Kab. penelitian kuantitatif prinsip benar menunjukkan 100% penerapan patient waktu,
Bantul Yogyakarta dengan rancangan prinsip benar rute, dan safety dan populasi
cross sectional. kadaluwarsa telah dilaksanakan menggunakan desain penelitian dan
dan 78,5% prinsip benar pasien, penelitian kuantitatif
variabel63,7% benar obat, 94,1%benar dengan rancangan
dependentdosis dan 25,5% benar informasi. cross sectional
Armansyah jaya Analisis faktor-faktor yang Metode penilitian ini Hasil analisis hubungan antara Persamaan dari Perbedaan dari
putra. za (2012) berhubungan dengan mengguanakan pendidikan dengan kejadian penelitian ini adalah penelitian ini
kejadian keselamatan Pendekatan cross kelamatan pasien dri 45 kejadian, variabel independent adalah variable
pasien (patient safety) di sectional. dari 36 orang dengan pendidikan dan menggunakan dependent dan
Ruang Perawatan Rumah D3 didapat kejadian sebanyak 23 rancangan cross tempat,
Sakit Haji Jakarta tahun kejadian (63,9%) terjadi Kejadian sectional. populasi, dan
2012 Tidah Diharapkan (KTD), dari 4
waktuorang dengan pendidikan S1
penelitiandidapat kejadian sebanyak 2
kejadian (50,0%) terjadi (KTD)
dan   dari   5   orang   dengan
pendidikan SLTA didapat





















Angelita Hubungan perilaku dengan Metode penilitian ini Hasil penelitian menunjukkan Persamaan dari Perbedaan dari
Lombogia kemampuan perawat dalam menggunakan bahwa kemampuan patient safety penelitian ini adalah penelitian ini
Julia Rottie
melaksanakan keselamatan observasional analitik dalam penggunaan resiko pasien variabel dependent adalah variabel
pasien (patient safety) dengan pendekatan jatuh baik 16 responden (51,6%) penerapan patient independent
di   ruang Akut Instalasi cross sectional. dan kurang 15 responden (48,4%). safety dan dan tempat,
Michael Gawat Darurat RSUP prof. Sejalan dengan hasil penelitian mengunakan waktu, dan
Karundeng dr. r. d. Kandou Manado dari David 2014 yang menyatakan pendekatan cross
populasi(2016) bahwa, kemampuan perawat sectional
penelitiantentang keselamatan pasien
sebagian  besar dalam kategori
kurang (52,5%).
Rindia Nurwidia Analisis faktor-faktor yang Metode penilitian ini Hasil penelitian menunjukkan Persamaan dari Perbedaan
Permatasari berhubungan dengan menggunakan desain bahwa p-velue dengan  nilai  di penelitian ini terletak pada penelitian
(2011) tindakan
dalam
asuhan penelitian Kualitatif bawah  0,05  memiliki  nilai  yang pada variabel ini adalah
keperawatan upaya cross sectional. secara statistik adanya hubungan dependent dan dsain waktu, tempat,
keselamatan pasien di yang bermakna antara kedua penelitian kuantitatif dan ppulasi
Instalasi Rawat Inap RS variabel independent yaitu masa dengan rancangan penelitian.
Bhayangkara TK I R.S. kerja   dan   kondisi   kerja   dan cross sectional.
Sukanto tahun 2011 variabel dependent meliputi
pendidikan, waktu kerja, rekan
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